
          Директору  

      МОУ «Основная общеобразовательная школа № 81»     

          ___________________________________________ 
         От _________________________________________ 

 
            (фамилия, имя отчество заявителя) 

         Адрес регистрации:___________________________ 

         ____________________________________________ 

   

 

ЗАЯВЛЕНИЕ 

 Прошу принять моего ребенка (сына, дочь)  

_____________________________________________________________________________ 

 

в 1 класс для получения начального общего образования в форме _____________. 

Дата рождения ребенка____________________. 

 

Место рождения ребенка___________________. 

 

 

Место регистрации ребенка: 

Город___________________________________ 

Улица___________________________________ 

 

Дом_______корп._________ кв._____________ 

 

 

 

Сведения о родителях (законных представителях): 

Мать (законный представитель): Ф.И.О. 

_____________________________________________________________________________ 

Телефон (мобильный) ______________________________________________ 

 

Отец (законный представитель): Ф.И.О. 

_____________________________________________________________________________ 

Телефон (мобильный) ______________________________________________ 

 

 С Лицензией на осуществление образовательной деятельности, Свидетельством о 

государственной аккредитации образовательной организации, Уставом образовательной 

организации, Образовательной программой, Учебным планом МОУ «ООШ № 81», 

ознакомлен(а) 

 

_______________________                                             «_____» _________________20___г. 

 
(подпись) 

 
Согласен на обработку моих персональных данных и персональных данных 

ребенка в порядке, установленном законодательством Российской Федерации, в том числе 

в электронном виде. 

 

______________________________                               «_____» _________________20___г. 

 
(подпись) 

 

 

 



                                                         Директору  МОУ «ООШ № 81» 

______________________________________ 
(фамилия, инициалы директора образовательного учреждения 

 

________________________________________ 
                                         (фамилия, имя, отчество заявителя – 

________________________________________ 
родителя (законного представителя) несовершеннолетнего обучающегося) 

проживающего по адресу: 

нас. пункт ____________________________________ 

улица_______________________________ 

дом_____кв.______ тел.________________________ 

 

 

Заявление 

 

Прошу принять моего ребенка (сына, дочь) 

 

________________________________________________________________ 
(фамилия, имя, отчество) 

 

______________________________ года рождения,  ________ класс для получения  
(число, месяц, год рождения) 

 

общего образования. 

 

В случае принятия решения об отказе в приёме прошу 

информировать меня (выбрать способ информирования): 

 

по  электронной почте,     e-mail: 

 

 

по почте на указанный адрес проживания 

 

 

 

при личном обращении 

 

 

разрешаю привлечение к труду, не предусмотренному образовательной программой 

 

С Уставом учреждения, лицензией на право ведения 

образовательной деятельности, свидетельством о государственной  

аккредитации ознакомлен (а)                                                                   ___________________ 
(личная подпись заявителя)                                                                                               
___________________ 

                  (дата)                                                                                                                             (личная подпись заявителя) 

 
 

 

 

 

 

 

 

 


